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Введение. Щитовидная железа - один из наиболее
важных эндокринных органов, обеспечивающих поддер-
жание гомеостаза и формирование компенсаторно-адап-
тационных процессов в организме. Вопрос о закономер-
ностях структурно-функциональных перестроек в щи-
товидной железе при аскаридозе остается нерешенным.
Широкая распространенность аскаридоза делает про-
блему этого заболевания важной и актуальной для здра-
воохранения и определяет  необходимость  всесторон-
него  изучения механизмов  его  развития.
Целью настоящего исследования было изучение осо-
бенностей структурной организации щитовидной же-
лезы на миграционной стадии аскаридоза в зависимости
от дозы заражения.
Материал и методы. Опыты проводились на 144 бе-
лых крысах-самцах линии Wistar массой 150-200 гр. Жи-
вотные были разделены на три группы. Крысы первой
группы служили интактным контролем. У животных вто-
рой и третьей групп моделировали миграционный аска-
ридоз путем введения per os по 20 или 50 инвазионных
яиц Ascaris suum на 1 г массы животного в 1 мл 2% крах-
мального геля. Забор материала для исследования осу-
ществлялся на 3, 5, 7, 10, 14, 21, 28 и 45-е сутки после
начала эксперимента. Для морфологических исследова-
ний щитовидную железу фиксировали в 10% растворе
формалина. Парафиновые срезы окрашивали гематок-
силин-эозином и подвергали морфометрии с помощью
системы Bioscan NT. На препаратах изучали морфоло-
гическую характеристику щитовидной железы, включа-
ющую морфометрические измерения структурных ком-
понентов органа. На основании полученных данных рас-
считывали индекс накопления коллоида (ИНК) и фол-
ликулярно-коллоидный индекс (ФКИ) [1].
Результаты и обсуждение. У животных, заражен-
ных инвазионными яйцами A. suum в дозе 20 яиц/г, на 3-
и сутки регистрировались изменения, свидетельствую-
щие об активации деятельности щитовидной железы.
Отмечалось достоверное снижение размеров фоллику-
лов (диаметра на 22%; площади на 39%), уменьшение ко-
личества коллоида (диаметра на 33%; площади на 53%)  и
ИНК на 36%. В фолликулах преобладали тиреоциты ку-
бической формы с округлыми ядрами. Высота тиреоци-
тов возрастала на 7% по сравнению с контролем. Диа-
метр и площадь их ядер достоверно увеличивались на
13% и 26% соответственно. ФКИ повышался на 67%.
На 5-е сутки у инвазированных животных наблюда-
лось снижение функциональной активности щитовид-
ной железы по сравнению с 3-м днем. Показатели боль-
шинства морфометрических параметров приближались
к контрольным величинам.
В дальнейшем функциональная активность органа
продолжала снижаться. Наиболее выраженные изме-
нения в гистоструктуре органа выявлялись на 7-10-е
сутки эксперимента. Диаметр фолликулов в этот пе-
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риод увеличивался на 18-24%, а их площадь на 40-53%
(P<0,05) соответственно. При этом площадь коллоида
возрастала почти в два раза. Высота тиреоцитов умень-
шалась на 21-24%. Наблюдалось снижение размеров
ядер фолликулярного эпителия. Площадь их сечения
составила 69-71%, а средний диаметр 86-87% (P<0,05)
от показателей контроля. ИНК увеличивался на 84%.
ФКИ снижался на 44%.
На 14-й день инвазии структура щитовидной железы
животных опытной группы соответствовала изменени-
ям, наблюдаемым в предыдущий срок, отмечалось лишь
некоторое уменьшение площади фолликулов (на 7% по
сравнению с десятым днем наблюдения), диаметра и пло-
щади коллоида (на 7% и 13% соответственно), а также
увеличение высоты тиреоцитов на 8%.
На более поздних сроках эксперимента (21-45-е сут-
ки) морфометрические показатели опытных животных
достоверно не отличались от показателей интактного
контроля.
У животных с дозой заражения 50 яиц/г на 3-й день
инвазионного процесса существенных сдвигов в струк-
туре щитовидной железы визуально не наблюдалось. Тем
не менее, при морфометрическом исследовании отме-
чалось достоверное снижение ФКИ на 33% и увеличение
ИНК на 40%. Высота тиреоцитов уменьшалась на 17%, а
диаметр и площадь его ядер на 10% и 20% (P<0,05) соот-
ветственно. Диаметр и площадь коллоида, напротив,
достоверно увеличивались в 1,2 и 1,3 раза по сравнению
с контрольной группой. Все это свидетельствовало об
ослаблении функциональной активности органа.
Спустя 5 суток от начала эксперимента регистриро-
вались признаки угнетения функциональной активнос-
ти щитовидной железы: достоверно увеличивались раз-
меры фолликулов, уплотнялся коллоид, уменьшалось
число вакуолей резорбции. ИНК возрастал на 112%, тог-
да как ФКИ снижался на 56% по сравнению с контролем.
На 7-й день миграции личинок A. suum  структура
щитовидной железы характеризовалась наличием рас-
тянутых и крупных фолликулов. В коллоиде  полностью
утрачивались вакуоли резорбции. Диаметр и площадь
коллоида достоверно возрастали в 1,9 и 3,6 раза по отно-
шению к показателям контрольной группы. ИНК увели-
чивался по сравнению с контролем почти в 3,5 раза. ФКИ,
напротив, достоверно уменьшался на 78%. Тиреоциты
уплощались. Средний диаметр ядер и площадь их сече-
ния снижались на 38% и 63% (P<0,05) соответственно.
На 10-е сутки инвазии диаметр и площадь фоллику-
лов были на 42% и 97% выше контрольных величин, вы-
сота тиреоцитов, а также диаметр и площадь их ядер
снижались на 36%, 33% и 58% соответственно, диаметр и
площадь коллоида увеличились на 73% и 191% (P<0,05).
Регистрировались высокий ИНК (6,9±0,2 против 2,5±0,2
в контроле) и низкий ФКИ (0,3±0,1 по сравнению с 0,9±0,1
в контроле).
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14-й день опыта характеризовался некоторым уси-
лением функциональной активности щитовидной же-
лезы по сравнению с десятым днем эксперимента: на 12%
и 22% уменьшались диаметр и площадь фолликулов, на
20% возрастала высота тиреоцитов, в 1,2 и 1,5 раза сни-
жались диаметр и площадь коллоида. Диаметр и пло-
щадь ядер тиреоцитов увеличивались на 21% и 47% со-
ответственно.
На 21-е сутки гистоструктура щитовидной железы ха-
рактеризовалась некоторой мозаичностью. Возрастало
количество мелких фолликулов. В центральной части уве-
личивалось содержание интерфолликулярного эпителия,
в фолликулах уменьшалось количество коллоида, он ста-
новился менее плотным. Увеличивались высота тиреоци-
тов и размер их ядер. Тем не менее, диаметр и площадь
фолликулов превышали контрольные показатели на 17%
и 34% (P<0,05). Диаметр и площадь коллоида были в 1,3 и
1,7 раза больше контрольных величин. Высота тиреоци-
тов, а также диаметр и площадь их ядер оказались на 19%,
3% и 8% (P<0,05) ниже контроля. ИНК оставался высоким
(4,1±0,2 по сравнению с 2,5±0,2 в контроле), а ФКИ низ-
ким (0,5±0,1 против 0,9±0,1 в контроле).
К 28 и 45-м суткам эксперимента отмеченная дина-
мика продолжала нарастать. Динамика ФКИ и ИНК сви-
детельствовала о прогрессирующем увеличении актив-
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ности щитовидной железы.
Несмотря на то, что различия между контролем и
опытом на 45-е сутки были недостоверны по большин-
ству показателей, значения изучаемых параметров не
достигали контрольных величин.
Выводы.
1. При миграционном аскаридозе наблюдаются из-
менения гистоструктуры щитовидной железы, свиде-
тельствующие об угнетении ее функциональной ак-
тивности.
2. Характер и выраженность структурных преобра-
зований в органе зависят от стадии инвазионного про-
цесса и от количества поступившего инвазионного ма-
териала. При увеличении интенсивности инвазии наблю-
даются более выраженные структурные изменения в
щитовидной железе и более медленное возвращение
морфометрических показателей органа к исходным ве-
личинам.
Литература:
1. Хмельницкий, О.К. Щитовидная железа как
объект морфометрического исследования / О.К.
Хмельницкий, М.С. Третьякова // Арх. патологии. -
1998. - № 4. - С. 47-49.
Введение. Сосудистая система кожи уникальна по
своему строению и функциональному значению. Ее роль
весьма важна не только в функционировании кожного
покрова, но и в жизнедеятельности всего организма.
Цель. роль сосудистой системы кожи в патогенезе
кожных заболеваний и возникновении ее морфологи-
ческих маркеров.
Материал и методы. Материалом для исследования
явилась кожа  предплечья больных псориазом в стадии
обострения, псориатической, атопической, идиопати-
ческой, экзематозной, паранеопластической эритродер-
мией (ЭД), эритродермией Хилла, многоформной экссу-
дативной эритемой (МЭЭ). В качестве контроля служи-
ла кожа здоровых добровольцев. Из полученного путем
биопсии материала готовили парафиновые срезы, ко-
торые окрашивали различными гистологическими ме-
тодами. Часть материала замораживали в жидком азоте
и готовили криостатные срезы, в которых для визуали-
зации микрососудов выявляли активность ферментов
АТФазы, щелочной фосфатазы (ЩФ) и НАДФН-диафо-
разы.
Результаты и обсуждение. Установлено, что при всех
изученных видах патологии отмечалась выраженныя
реакция сосудистой системы кожи. Наиболее стабиль-
ным структурным фактом, имеющим место во всех изу-
ченных случаях, явились изменения капилляров сосоч-
ков. При этом в сосочковом  слое дермы наблюдалось
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расширение и полнокровие капилляров, утолщение ба-
зальной мембраны, пролиферация сосудистого эндоте-
лия с формированием его многослойности. В ряде слу-
чаев происходило спадение венозного отдела капилля-
ров сосочкового слоя дермы. При этом одновременно
выявлялся отек основного вещества, огрубение и набу-
хание коллагеновых и эластических волокон, прерыви-
стость базальной мембраны с потерей ею на отдельных
участках ШИК-позитивности, накопление кислых гли-
козаминогликанов. Капилляры сосочков часто были
расширены, извилисты. В отдельных случаях в просвете
капилляров отмечались лейкостазы, диапедез нейтро-
фильных лейкоцитов и лимфоцитов через сосудистую
стенку в соединительную ткань.
По данным литературы [1], капилляры сосочкового
слоя при псориазе имеют извитый ход, расширены, пол-
нокровны. Эндотелий при этом резко набухший [2]. В
результате пролиферации эндотелия стенки капилля-
ров сосочкового слоя дермы существенно утолщены,
состоят из 2-3 слоев эндотелиоцитов и на отдельных уча-
стках существенно суживают просвет[1, 3],
При псориатической ЭД изменения со стороны со-
судистой системы в целом похожи на таковые при псо-
риазе в стадии обострения, но имеется и ряд особен-
ностей, свидетельствующих о более выраженных цир-
куляторных расстройствах. В сосочковом  слое дермы
наблюдалось расширение и полнокровие капилляров,
